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50.不整脈，高血圧を伴える巨大卵巣嚢腫，子宮
筋腫
霜一義，東 公，
堀敬明，王真麗 
患者は 61才，未経産婦，既往歴に特記すべき乙と
なし， 40才の時某医より子宮筋腫ありといわれた。
49才閉経。 、
昭和 37年 9月 2日初診
下腹部は膨隆，双手診にて超人頭大の腫癌を触知
す。
10月 12日入院，身長 148cm，体重 52kg，血圧
200，，-，120，脈樽 80，不整脈あり， E.K.G.I乙て VEs
がみられた。
セルパンjレ，ァプレゾリン，パルマニル，エンド
レクスを経口投与し降匝，冠拡張を図り， 血圧 140
，，-，90，不整脈の消失を見て 11月 1日開腹手術を行
つ?こ。
超人頭大の下腹部腫癌は左側卵巣嚢種にして内容
液量は 7500cc。また栂指頭大の核4個を有する超
手拳大の子宮筋腫があり，両側附属器と共に子宮体 
部を易Ij出した。
術後経過良好にて 11月 20日退院した。 
51. Contol，Alinamin Fによる自律神経症の臨 
床治験
村瀬 靖，飯島日出男 
当科外来患者で成熟期の去勢後自律神経症，更年
期自律神経症併せて 32，例に， Contol，Alinamin F 
を用い治療効果を観察した。 Contolは広範囲トラ
ンキライザーで主成分は Chlordiazepoxide(7 
Chloro-2-methylamino-5-phenyl-3H-l，4-benzo-
diazepin 4-oxide)である。初診時の症状数順位は
高いものから述べると，肩凝り，疲労，しびれ感，
帯下，頭重・頭痛感，腰痛，肱景，四肢冷感，発汗 
Kup-買になる。治療中の経過観察には1充進……の
permanの menopausallndexを算出使用した。 
Contolは全例に 1日量 30mgを 7，，-，30.日間投与。 
Alinamin Fは 75，，-， 100mgを1日量とし 5，，-，20日
間肩凝り，しびれ感，腰痛等を訴える患者 10例に
使用し治療効果を認めた。投与前後の lndex変化
は Contol投与のみでは 9→2，12→3，16→8，8→6， 
6→5，19→6"..0 Alinamin併用例では 10→2，10→ 
4，25→20"..0 Contol，Bothermon 5mg併用例で
は20→ 80Contol，Ovahormon 5mg併用例では 
8→6。等であった。なお上記 Mittelで治療しなか
った四股冷感が Kallikrein投与 (6Tab x10日〉
で Serverity0 になった 1例があった。
52.輪状尿道脱の2例
山口隆久
外尿道口より尿道粘膜の翻転脱出したものを尿道 
脱といい，比較的稀に見る疾患であり，本邦におけ
る報告例も未だ 100例を数えるに過ぎない。私は最
近完全輪状尿道脱の 2例を経験した， 2例とも 7才
の小女で，共に家族歴，既往歴に特記すべきことな 
く，突然，外陰部広痛，出血，あるいは排尿時広 
痛，尿意頻数を訴え，陸前庭外尿道口部に示指頭
大，または栂指頭大の暗赤色，柔軟な腫癌を認め，
触診により広痛激しく，ネラトンカテーテルの挿入
により採尿することが出来，かつ腫腐の下方に圧排
された陸入口を認めた，完全輪状尿道脱と診断し，
直ちに入院，治療を行った。治療法はトリクローjレ
エチレン麻酔を用い，フリッチュ氏結訟法施行し，
両例とも術後排尿障害その他の異常も認めず，完全
こ。T治癒せしめ得K
53.子宮頚癌統計報告(第4報)
御園生雄三，田中 怯J
1954年より 1957年迄千大産婦人科教室における
子宮頚癌患者537名の中，工期 23.5%，n期 33.9%，
E期 38.7%，百期 3.9%で以前の教室の報告に比べ
(工 +rr~ 期が増加， (班十IV)期が減少の傾向にあ
る。年令分布は 46，，-，50才がピーク，続いて 41，，-，45
才である。初発徴候としては性器出血が 82.3%と大
部分で，初発徴候発来後 1カ月以内l乙来院したもの
の5年生存率は 52.7%，1，，-，3ヵ月以内では 48.6%， 
3，，-， 6カ月以内では 34.0%， 6 ヵ月 ~1 年以内では 
28.3%， 1年以上では 20.0%と減少していくのは来
院迄の期間と予後との聞に早期受診の重要性が見出
される意味で興味深い。
治療成績は工期 78.2%" r期 47.2%，TI期 17.3%， 
IV期 0%で、あった。 
54.帝切の適応について
御園生雄三，古川金次郎
分競は時々刻々その相応変化があり，種々の要素
が錯綜し，多様の因子が混入するのでその動的実態
を把握し，予後を判定する ζとは極めて困難であ
る。帝切の医学的適応については成書K明記してあ
るが，近時抗生物質，化学療法の発達，麻酔および
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手術式の進歩lとともない要約が緩ー和され，さらに産 に多く， この中特に骨盤位と高初l乙主眼をおき調査
婦側の立場も重視される様になって適応の範囲が拡 した。諸家の報告と同じ様な成績であるが，合併症
がり頻度も高くなりつつある。この結果一方では帝 の重複や胎児の奇形等の問題も残され，さらに臨界
切の乱用について，これを戒める論文も多数みられ 例に対する見解等，早急に結論を提出するには余り
る現状で，われわれもこの点に関心を寄せ，乙のた に問題が大き過ぎる。適応に対する客観的判定基準
び当教室 5年間(昭 32，，-，36)の帝切例の適応につき の確立されていない現在の段階で、は分鏡担当医の良
観察した，すなわち総数 156例中狭骨盤 (28)，前置 識ある判断を侯つのみである。
胎盤 (26)，高初 (30)，胎児位置異常 (31)が圧倒的
包装  
30盟・100錠・ 1000錠
